	
	Директору ГОСУДАРСТВЕННОГО БЮДЖЕТНОГО ОБЩЕОБРАЗОВАТЕЛЬНОГО УЧРЕЖДЕНИЯ                                                            «ШКОЛА № 9 ГОРОДСКОГО ОКРУГА ТОРЕЗ»
ДОНЕЦКОЙ НАРОДНОЙ РЕСПУБЛИКИ
Мащенко С.А.
от _____________________________
_______________________________
указать от кого (ФИО полностью)
проживающей(го) по адресу
(по паспорту):
___________________________________
___________________________________
___________________________________                                                                   Паспорт____________________________
Выдан_____________________________
___________________________________
Моб./тел. ___________________________


заявление.

Прошу принять моего сына (дочь) _____________________________________
_____________________________________________________________________
         в  ПЕРВЫЙ класс вашей школы, с ____________________________ языком обучения
родившегося (уюся) _________________________________________________
посещавшего (ю) д/с __________________________________________________
Фактический адрес жительства ________________________________________
____________________________________________________________________
Сведения о родителях (законных представителях)
_________________________________________________________________
Ф.И.О. матери (число, месяц, год рождения)____________________________
__________________________________________________________________
Место работы ______________________________________________________
Номер телефона _____________________________________________________
Ф.И.О. отца (число, месяц, год рождения)_______________________________
___________________________________________________________________
Место работы ______________________________________________________
Номер телефона ____________________________________________________
В семье несовершеннолетних детей ____________________________________
Ваша семья малообеспеченная (да/нет) _________________________________
Какими льготами пользуется __________________________________________

Обязуюсь нести материальную ответственность за потерю и порчу школьного имущества, библиотечных книг и учебников моим ребенком.

Даю согласие на обработку моих персональных данных и моего ребенка.

С уставом школы, лицензией на осуществление образовательной деятельности, свидетельством о государственной аккредитации учреждения, правилами обработки персональных данных об обучающихся, ведущейся в школе, приказом отдела образования администрации города Тореза от 23.08.2016 № 264 «О мерах по предупреждению и противодействии коррупции и экстремистской деятельности» ознакомлен (а).

Дата ____________                                                                     Подпись ______________

